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 ﭼﮑﯿﺪه
 03ﺑﺎﺷـﻨﺪ. ﺳـﺎﻻﻧﻪ ﺑـﯿﺶ از  ﻫﺎ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮑﯽ از ﻋﻠﻞ ﻋﻤﺪه ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ در ﺟﻬﺎن ﻣﯽ ﺳﺮﻃﺎن 12در آﻏﺎز ﻗﺮن  ﻣﻘﺪﻣﻪ:
ﻫﺎ و ﻧﻘﺶ آن  ر ﺑﯿﻦ ﺑﯿﻤﺎريﺷﻮد. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﯿﺖ ﺳﺮﻃﺎن د ﻫﺰار ﻣﻮرد ﺟﺪﯾﺪ ﺑﯿﻤﺎري در ﮐﺸﻮرﻣﺎن اﯾﺠﺎد ﻣﯽ 07ﻫﺰار ﻣﺮگ و 
ﻫـﺎي  ﺗﻮاﻧـﺪ ﺟـﺰ اوﻟﻮﯾـﺖ  ﻫﺎ و ﮐﯿﻔﯿﺖ زﻧﺪﮔﯽ، ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي از ﺑﺮوز آن از ﻃﺮﯾﻖ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﻣﻮارد در ﻣﻌﺮض ﺧﻄﺮ ﻣﯽ ﺑﺮ ﺑﺎر ﺑﯿﻤﺎري
در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﮐﻠﯿـﻪ ﮔﺮدد.  ﻋﻨﻮان ﻗﺴﻤﺘﯽ از ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﮐﻨﺘﺮل ﺳﺮﻃﺎن ﻣﺤﺴﻮب ﻣﯽﻪ ﻣﺪﯾﺮان ﺳﻼﻣﺖ ﺑﺎﺷﺪ. اﻣﺮوزه ﺛﺒﺖ ﺳﺮﻃﺎن ﺑ
( ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻮزﯾـﻊ ﺳـﻨﯽ و ﺟﻨﺴـﯽ، ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﯾـﮏ و آﻧﺎﺗﻮﻣﯿـﮏ ﺛﺒـﺖ 08-58ﺳﺎﻟﻪ ) 5ﺎن اﯾﻼم در ﯾﮏ دوره ﻣﺮدان ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ اﺳﺘ
 ﮔﺮدﯾﺪه ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ.
اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﺗﺤﻠﯿﻠﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. ﺟﺎﻣﻌﻪ آﻣﺎري و ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮐﻠﯿﻪ ﻣـﻮارد ﻣﺒـﺘﻼ ﻣﻮاد و روش ﻫﺎ: 
داده ﻫﺎ از ﻃﺮﯾﻖ ﻧﯿﺮوﻫـﺎي ﮐـﺎرآزﻣﻮده ﻣـﺪارك ﭘﺰﺷـﮑﯽ از ﺗﻤـﺎم ﻣﺮاﮐـﺰ  اﯾﻼم ﺑﻮده اﺳﺖ. ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﺎﮐﻨﯿﻦ اﺳﺘﺎن
 ﻫﺎي ﻣﺠﺎور ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻓﻌﺎل ﺟﻤﻊ آوري ﮔﺮدﯾﺪ.  اﺳﺘﺎنﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﺑﻪ ژي و ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﺳﻄﺢ اﺳﺘﺎن و ﭘﺎﺗﻮﻟﻮ
-5831ﺑﺮ اﺳﺎس ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮐﻞ ﺑﯿﻤﺎران ﺳـﺮﻃﺎﻧﯽ اﺳـﺘﺎن در ﻓﺎﺻـﻠﻪ ﺳـﺎل ﻫـﺎي  :ﭘﮋوﻫﺸﯽ يﺎﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫ
 در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮد.  871/5و  932/3ﻫﺎ در ﻣﺮدان و زﻧﺎن  ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﺮاﺑﺮ  ﺑﺮوز ﺧﺎم ﮐﻠﯽ ﺳﺮﻃﺎناﯾﻦ ﻧﻔﺮ ﺑﻮدﻧﺪ.  7111  0831
(و 11(، ﺧـﻮن) 52/7(، ﻣﻌـﺪه) 82/2در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔـﺮ(، ﻣـﺮي)  95ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎ در ﻣﺮدان ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي ﭘﻮﺳﺖ) ﺷﺎﯾﻊ
 (،62/6ﻣـﺮي)  (،82/3ﭘﺴـﺘﺎن)  (،53/7ﭘﻮﺳـﺖ)  ﻫـﺎي  زﻧﺎن ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺳﺮﻃﺎن در ﻫﺎ ﻃﺎنﺗﺮﯾﻦ ﺳﺮ ﺷﺎﯾﻊ و ( ﺑﻮدﻧﺪ01/5ﭘﺮوﺳﺘﺎت)
ﺳـﺎل  06-56 زﻧﺎن ﺳﺎل و 07-47در ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ  ﻣﺮدان( ﺑﻮد. ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﻮارد ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ در 6/2ﺧﻮن) ( و7/60رﺣﻢ) (،01/9ﻣﻌﺪه)
ﮏ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﯾ  ـ اﻧـﻮاع  ﺗـﺮﯾﻦ  ﯾﻊاﯾـﻦ ﺑﺮرﺳـﯽ ﺷـﺎ  در ﺳﺎل ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾـﺪ.  4-0ﺑﻮد ﻫﻢ ﭼﻨﯿﻦ ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن در ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ 
 ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ اﺳﮑﻮاﻣﻮس ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ وادﻧﻮ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ ﺑﻮد. ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎ
ﺗـﺮﯾﻦ  ﺎي ﭘﻮﺳﺖ و دﺳـﺘﮕﺎه ﮔـﻮارش ﺷـﺎﯾﻊ ـــﺮﻃﺎن ﻫــــدر اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﮐﻪ ﺳ ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮي:
ﻣﻮزﺷﯽ ﺟﻬﺖ ﺟﻠـﻮﮔﯿﺮي از آﺮي و ﻻزم اﺳﺖ ﺗﺎ ﻣﺪﯾﺮان ﺳﻼﻣﺖ دراراﯾﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﻏﺮﺑﺎﻟﮕ ﺑﺎﺷﻨﺪ. ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﻣﯽ
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 ﻣﻘﺪﻣﻪ 
ﺎن ﻫﺎ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮑﯽ از ﺳﺮﻃ 12در آﻏﺎز ﻗﺮن 
در . (1)،ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻋﻠﻞ ﻋﻤﺪه ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ در ﺟﻬﺎن ﻣﯽ
ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﭘﯿﺸﺮﻓﺘﻪ ﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎ در ﺣﺎل ﺗﺠﺎوز از 
ﺑﺮوز ﺑﯿﺶ از  .(1)،ﺑﺎﺷﺪ ﻫﺎي ﻗﻠﺒﯽ و ﻋﺮوﻗﯽ ﻣﯽ يرﺑﯿﻤﺎ
دﻟﯿﻞ ﻪ ﻣﯿﻠﯿﻮن ﻣﺮگ ﺑ 7ﻣﯿﻠﯿﻮن ﻣﻮرد ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ و  01
ﮔﺰارش  0002ﻫﺎ( در ﺳﺎل  ﮐﻞ ﻣﺮگ درﺻﺪ 21ﺳﺮﻃﺎن)
ﺳﺮﻃﺎن در ﺑﺎر ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎ ﻋﺎﻣﻞ  .(2)،ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻣﻬﻢ و ﻓﺰاﯾﻨﺪه اي اﺳﺖ و ﺳﻮﻣﯿﻦ ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ در 
 .(3)،ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺟﻬﺎن ﺳﻮم و ﮐﺸﻮرﻣﺎن اﯾﺮان اﺳﺖ
در درﺻﺪ ﻣﻮارد ﺟﺪﯾﺪ در ﮐﺸﻮر ﻫﺎي  06ﺷﻮد  ﻣﯽ وردآﺑﺮ
ﻃﺒﻖ ﮔﺰارﺷﯽ از دﮐﺘﺮ ﻧﻘﻮي ﮐﻪ  .(4)،ﺗﻮﺳﻌﻪ ﺑﺎﺷﺪﺣﺎل 
ﯿﺖ رو ﺑﻪ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﺟﻤﻌﺷﺪه ﮐﻪ  ﻧﺸﺎن داده
ﻫﺎي ﻏﯿﺮ واﮔﯿﺮ ﻣﻦ  اﺳﺖ ﻟﺬا اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﺮﺧﯽ ﺑﯿﻤﺎري
ﻫﺎ ﺟﺰ ﻣﻮاردي اﺳﺖ ﮐﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﭘﯿﺶ ﺑﯿﻨﯽ  ﺟﻤﻠﻪ ﺳﺮﻃﺎن
( 8991-1002) در ﮔﺰارش ﭼﻬﺎر ﺳﺎﻟﻪ .(5)،ﺑﺎﺷﺪ ﻣﯽ
( ﮐﻪ RCBPTﺛﺒﺖ ﺳﺮﻃﺎن ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺟﻤﻌﯿﺖ ﺗﻬﺮان)
اﺧﯿﺮا در اﻧﺴﺘﯿﺘﻮ ﮐﺎﻧﺴﺮ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن اﻣﺎم)ره( ﻣﻨﺘﺸﺮ ﺷﺪه 
ﻣﻮرد و ﻓﺮاواﻧﯽ زﻧﺎن  82581دان ﻣﺒﺘﻼ اﺳﺖ ﻓﺮاواﻧﯽ ﻣﺮ
ﻣﻮرد ﺑﻮده ﮐﻪ در ﺗﻬﺮان زﻧﺪﮔﯽ ﻣﯽ ﮐﺮده  94751ﻣﺒﺘﻼ 
ﻣﻮرد ﻣﺮد در  221ﻣﻮرد زن و  901ﻣﯿﺰان ﺑﺮوز ﺧﺎم  اﻧﺪ.
ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮده اﺳﺖ.ﺷﺎﯾﻌﺘﺮﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن در ﺧﺎﻧﻢ ﻫﺎ 
ﻣﻮرد در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ و  13ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن ﺑﺎ ﻣﯿﺰان ﺑﺮوز 
ﻣﻐﺰ و ﺳﯿﺴﺘﻢ ، ﻮﻟﻮنﮐ، ن ﺳﺮﻃﺎن ﺗﺨﻤﺪانآﭘﺲ از 
ﺗﯿﺮوﯾﯿﺪ و ، ﺗﺮاﺷﻪ، ﻣﺮي، ﻟﻨﻔﻮم ﻧﺎن ﻫﻮﭼﮑﯿﻦ، ﻋﺼﺒﯽ
ﺗﺮﯾﻦ  در ﻫﻤﯿﻦ ﮔﺰارش ﺷﺎﯾﻊ ﺳﺮوﯾﮑﺲ ﺑﻮده اﺳﺖ.
در ﺻﺪ  91/7ﺳﺮﻃﺎن در ﻣﺮدان ﺳﺮﻃﺎن ﻣﻌﺪه ﺑﺎ ﻓﺮاواﻧﯽ 
، رﯾﻪ، ﭘﺮوﺳﺘﺎت، ن ﺳﺮﻃﺎن ﻣﺜﺎﻧﻪآﻫﺰار ﻧﻔﺮ و ﭘﺲ از 
 (11).ﮐﻮﻟﻮن و ﻣﺮي ﺑﻮده اﺳﺖ، ﻟﻨﻔﻮم
ﻔﺮ از ﻫﻤﻮﻃﻨﺎن ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﻫﺰار ﻧ 03ﺳﺎﻻﻧﻪ ﺑﯿﺶ از 
 07ﺳﺮﻃﺎن ﺟﺎن ﺧﻮد را از دﺳﺖ ﻣﯽ دﻫﻨﺪ و ﺑﯿﺶ از 
ﺑﺎ  .(3)،ﺷﻮد ﻫﺰار ﻣﻮرد ﺟﺪﯾﺪ ﺑﯿﻤﺎري در ﮐﺸﻮر اﯾﺠﺎد ﻣﯽ
ﻫﺎ و ﻧﻘﺶ آن  ﺑﯿﻤﺎريﺑﯿﻦ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﯿﺖ ﺳﺮﻃﺎن در 
ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي از ﺑﺮور آن  ،ﻫﺎ و ﮐﯿﻔﯿﺖ زﻧﺪﮔﯽ ﺑﺮ ﺑﺎر ﺑﯿﻤﺎري
 ءﺟﺰﺗﻮاﻧﺪ  از ﻃﺮﯾﻖ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﻣﻮارد در ﻣﻌﺮض ﺧﻄﺮ ﻣﯽ
 ﻫﺎي ﻣﺪﯾﺮان ﺳﻼﻣﺖ ﺑﺎﺷﺪ. ﯾﮑﯽ از اﺳﺘﺮاﺗﮋي ﻫﺎ اوﻟﻮﯾﺖ
ﺑﺎﺷﺪ.  اﯾﻦ ﻣﺴﯿﺮ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﺑﯿﻤﺎران در ﺑﯿﻦ ﺟﻤﻌﯿﺖ ﻣﯽ در
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﮐﻨﺘﺮل ﻋﻨﻮان ﻗﺴﻤﺘﯽ از ﻪ ﺑ ﺳﺮﻃﺎناﻣﺮوزه ﺛﺒﺖ 
اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺛﺒﺖ ﮔﺮدد. ﻣﺤﺴﻮب ﻣﯽﺳﺮﻃﺎن 
ﺳﺎﻟﻪ و  5ﮐﻠﯿﻪ ﻣﻮارد ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ اﺳﺘﺎن اﯾﻼم در ﯾﮏ دوره 
ﺗﻮزﯾﻊ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﯾﮏ و ، ﺗﻮزﯾﻊ ﺟﻨﺴﯽ، ﺳﻨﯽ ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﻮزﯾﻊ
ﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﺑﻪ ﻣﺮﮐﺰ ﻣﻠﯽ ﺛﺒﺖ ﺋآﻧﺎﺗﻮﻣﯿﮏ... و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ارا
ﺗﻼش در ﺟﻬﺖ راه اﻧﺪازي ﻣﺮﮐﺰ ﻣﻨﻄﻘﻪ اي  ﺳﺮﻃﺎن و
ﮔﺰارش ﺣﺎﺿﺮ  ﺛﺒﺖ ﺳﺮﻃﺎن در اﺳﺘﺎن اﯾﻼم اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.
ﺳﺎﻟﻪ از ﻣﻮارد ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ در اﺳﺘﺎن اﯾﻼم  5دوﻣﯿﻦ ﮔﺰارش 
ﺘﺎن ـــﻦ اﺳــﺎن در اﯾﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ ﺑﺮوز اﻧﻮاع ﺳﺮﻃ ﻣﯽ
  (6).ﭘﺮدازد ﻣﯽ
  ﻫﺎ ﻣﻮاد و روش
ﺑﺎﺷﺪ و  ﺗﺤﻠﯿﻠﯽ ﻣﯽ-اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ
ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻓﻌﺎل  ﺑﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي دوﻟﺘﯽ و 
ﺧﺼﻮﺻﯽ اﺳﺘﺎن اﯾﻼم و اﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻣﺠﺎور ﺗﻤﺎم 
  ﺷﺪ.  ﺟﻤﻊ آوري اﻃﻼﻋﺎت ﺑﯿﻤﺎران ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ 
اﺳﺘﺎن  ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﻤﺎم ﺑﯿﻤﺎران ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ
اﯾﻼم ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺪون ﻫﯿﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﻣﺤﺪودﯾﺘﯽ از ﻟﺤﺎظ 
ﮐﻠﯿﻪ ﭘﺮوﻧﺪه ﻫﺎ اﻃﻼﻋﺎت ﺳﻦ و ﺟﻨﺲ و ﺳﺎﯾﺮ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ 
ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ و ﺗﻮﻟﺪ در اﺳﺘﺎن اﯾﻼم اﺳﺘﺨﺮاج 
  ﻣﺪ. آو ﺑﺮرﺳﯽ ﻫﺎي ﻻزم ﺑﻪ ﻋﻤﻞ 
در اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﻨﺎﺑﻊ داده ﻫﺎ اوراق ﺑﺎﯾﮕﺎﻧﯽ و 
ﺲ از ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ . ﭘﺑﻮده اﺳﺖﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎ 
ﻣﺮاﮐﺰ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي و ﺑﺎﯾﮕﺎﻧﯽ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﺳﻄﺢ اﺳﺘﺎن  
ﮐﻠﯿﻪ اوراق ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺸﺨﯿﺺ ﻣﻨﺪرج در ﺑﺮﮔﻪ 
ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي و ﭘﺮوﻧﺪه ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ در روي اوراق ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺛﺒﺖ 
ﭘﺲ از ﺛﺒﺖ ﮐﻠﯿﻪ ﻣﻮارد و وارد ﮐﺮدن اﻃﻼﻋﺎت ﺑﻪ  ﺷﺪ.
روش ﻣﺎﺷﯿﻨﯽ و ﭘﺲ از ﺣﺬف ﻣﻮارد ﺗﮑﺮاري ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ 
 ﯿﺰ داده ﻫﺎ و اﺳﺘﺨﺮاج اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز اﻗﺪام ﺷﺪ.ﻧﺎﻟآ
ﻧﺤﻮه ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮي از ﻧﻮع ﺳﺮﺷﻤﺎري اﺳﺖ و ﺗﻼش ﺷﺪ 
وري ﺷﻮﻧﺪ و از ﻟﺤﺎظ آﺗﻤﺎم اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز ﺟﻤﻊ 
اﻃﻼﻋﺎت ﺗﻤﺎم ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﺤﺪودﯾﺘﯽ وﺟﻮد ﻧﺪارد و 
  ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ در اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﻣﻨﻈﻮر ﺷﺪ. انﺑﯿﻤﺎر
ﻫﺎ از روش ﻫﺎي آﻣﺎر ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ داده 
ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ و آﻣﺎر اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪه و ﻧﺮم اﻓﺰار 
و  SPSSﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﺟﻬﺖ ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ داده ﻫﺎ 
  ﻧﺮم اﻓﺰار ﮐﺸﻮري ﺛﺒﺖ ﺳﺮﻃﺎن ﺑﻮده اﺳﺖ.
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻮﺻﯿﻪ ﻫﺎي ﻣﺆﮐﺪي ﮐﻪ در زﻣﯿﻨﻪ ﺣﻔﻆ 
اﺳﺮار ﺑﯿﻤﺎران و ﮐﻠﯿﻪ اﻓﺮاد ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﭘﺰﺷﮏ 
 رد ﺗﻤﺎم اﻃﻼﻋﺎت در ﮐﻠﯿﻪ ﻣﺮاﺣﻞ ﺑﺮرﺳﯽﻣﻌﺎﻟﺞ وﺟﻮد دا
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ﺛﺒﺖ ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ ﺑﺎﻗﯽ ﻣﺎﻧﺪ و درﮔﺰارش ﻧﻬﺎﯾﯽ ﻧﯿﺰ ﺑﺪون  و 
ﻣﺎري و اﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژﯾﮑﯽ ﺻﻮرت آذﮐﺮ ﻧﺎم ﺑﺮرﺳﯽ ﻫﺎي 
   ﮔﺮﻓﺖ. 
  ي ﭘﮋوﻫﺶﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎﯾ
ﮐﻞ ﺑﯿﻤﺎران اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﺑﺮ اﺳﺎس 
 ،0831-5831ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ اﺳﺘﺎن در ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺳﺎل ﻫﺎي 
ﻧﺸﺎن  2و  1ول اﺪـــﻃﻮر ﮐﻪ ﺟ . ﻫﻤﺎنﻧﻔﺮ ﺑﻮدﻧﺪ 7111
ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ  زﻧﺎنﻫﺎ در ﻣﺮدان و  دﻫﺪ ﺑﺮوز ﺧﺎم ﺳﺮﻃﺎن ﻣﯽ
ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي  در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮد. 871/5و  932/3ﺑﺮاﺑﺮ 
ﻣﻮارد از ﺷﻬﺮ  درﺻﺪ 23/5اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ 
از ﺷﯿﺮوان  درﺻﺪ 21/4از دره ﺷﻬﺮ،  درﺻﺪ 21/7اﯾﻼم، 
و  درﺻﺪ 01/4، درﺻﺪ 01/6، درﺻﺪ 11/9ﭼﺮداول و 
ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ از ﺷﻬﺮﻫﺎي اﯾﻮان، دﻫﻠﺮان، ﻣﻬﺮان  درﺻﺪ 9/1
ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﻮارد ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ ﮐﻪ از ﻣﺮاﮐﺰي و آﺑﺪاﻧﺎن ﺑﻮد. 
ﻏﯿﺮ از اﺳﺘﺎن ﮔﺰارش ﺷﺪه ﺑﻮد ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ از ﺗﻬﺮان و 
  ﮐﺮﻣﺎﻧﺸﺎه ﺑﻮد.
ﺗﺮﯾﻦ  ﺷﺎﯾﻊدﻫﺪ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ  1ﻃﻮر ﮐﻪ ﺟﺪول  ﻫﻤﺎن
 95)ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎ در ﻣﺮدان ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي ﭘﻮﺳﺖ
 ( و11)ﺧﻮن، (52/7)ﻣﻌﺪه ،(82/2)ﻣﺮي، درﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ(
ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎ  در زﻧﺎن  ﺷﺎﯾﻊ ﺑﻮدﻧﺪ. (01/5)ﭘﺮوﺳﺘﺎت
، (82/3)ﭘﺴﺘﺎن، (53/7)ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي ﭘﻮﺳﺖ
 .دﺑﻮ (6/2)ﺧﻮن ( و7/60ﻢ)رﺣ، (01/9)ﻣﻌﺪه، (62/6)ﻣﺮي
ﻮارد ﺳﺮﻃﺎﻧﯽ در دو ﺟﻨﺲ در ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ ــﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣ
 ﺎل ﺑﻮد ﻫﻢ ﭼﻨﯿﻦ ﮐﻤﺘﺮﯾﻦﺳ 06-56ﺳﺎل و  07-47
ﺳﺎل ﻣﺸﺎﻫﺪه  0-4ﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن در ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ ﻣﯿﺰان 
ﯾﮏ ﭼﻬﺎرم  .در ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن(2و  1ﮔﺮدﯾﺪ) ﺟﺪول 
ﺗﺮﯾﻦ ﻣﺤﻞ ﮔﺮﻓﺘﺎر ﺑﻮد و داﮐﺘﺎل ﺳﻞ  ﻓﻮﻗﺎﻧﯽ ﺷﺎﯾﻊ
ﯾﮏ در ﻣﺮي  ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺑﻮده اﺳﺖ. ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ ﺷﺎﯾﻊ
ﺑﻮده اﺳﺖ  يﺗﺮﯾﻦ ﻣﺤﻞ ﮔﺮﻓﺘﺎر ﺳﻮم ﺗﺤﺘﺎﻧﯽ ﻣﺮي ﺷﺎﯾﻊ
 آن ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﻮس ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ ﺷﺎﯾﻊو اﺳﮑﻮاﻣ
ﻣﻮرد زن ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن  82ﻣﻮرد ﻣﺮد و  27ﺑﻮده اﺳﺖ.
ﺗﺮ از  ﺎﯾﻊﺷﻣﻌﺪه وﺟﻮد داﺷﺘﻪ اﺳﺖ ﮐﻪ ﮔﺮﻓﺘﺎري ﮐﺎردﯾﺎ 
ﺗﺮﯾﻦ  ﺷﺎﯾﻊ ﻓﻮﻧﺪوس و ﺧﻢ ﮐﻮﭼﮏ ﻣﻌﺪي اﺳﺖ.
ﺳﺮﻃﺎن  ﻫﻢ ادﻧﻮﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ ﺑﻮده اﺳﺖ.ﻣﻌﺪه  ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي
ﺗﺮاﻧﺰﯾﺸﻨﺎل ﺳﻞ  ﺗﺮ اﺳﺖ و ﺷﺎﯾﻊﺑﺮاﺑﺮ  5ﻣﺜﺎﻧﻪ در ﻣﺮدان 
 ﺑﻮده اﺳﺖ. آن ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﻧﻮع ﺗﺮﯾﻦ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ ﺷﺎﯾﻊ
ﺗﻘﺮﯾﺒﺎ ﺗﻤﺎم ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮﻧﺴﺎز ﺗﻮﺳﻂ ﺑﯿﻮﭘﺴﯽ 
ﺑﻪ  L.M.C- ,L.L.Cﻣﻐﺰ اﺳﺘﺨﻮان ﺗﺸﺨﯿﺺ داده ﺷﺪﻧﺪ
ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي در ﺳﺮﻃﺎن ﺧﻮن ﺑﻮده   ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺷﺎﯾﻊ
از  ﺑﺮاﺑﺮ ﺷﺎﯾﻊ ﺗﺮ 51ﺳﺮﻃﺎن ﺣﻨﺠﺮه در ﻣﺮدان  اﺳﺖ.
ﺗﺮﯾﻦ  ﮑﻮاﻣﻮس ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ  ﺷﺎﯾﻊاﺳﺖ و اﺳ زﻧﺎن
 يﺗﺮﯾﻦ ﻣﺤﻞ ﮔﺮﻓﺘﺎر ﮔﻠﻮت ﺷﺎﯾﻊآن ﺑﻮده و  ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي
ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي در ﺑﯿﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي  ﺷﺎﯾﻊ .اﺳﺖآن 
 .ﺑﻮدﺑﺎﻓﺖ ﻧﺮم ﻓﯿﺒﺮوس ﻫﯿﺴﺘﯿﻮﺳﯿﺘﻮﻣﺎ و ﻟﯿﭙﻮﺳﺎرﮐﻮﻣﺎ 
ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي در ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي رﺗﺮوﭘﺮﯾﺘﻮﺋﻦ  ﺷﺎﯾﻊ
در  ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺷﺎﯾﻊ .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﯽ ﻮﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎــادﻧ
ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎي ﮔﻮش ﻣﯿﺎﻧﯽ و ﺳﯿﻨﻮس ﻫﺎ ﺳﺎرﮐﻮم ﺳﻠﻮل 
ﺑﻪ ﺗﺸﺮﯾﺢ  3ﻃﻮر ﮐﻪ در ﺟﺪول  ﻫﻤﺎنﮐﻮﭼﮏ ﺑﻮده اﺳﺖ. 
ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﻫﺎ   در اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺎﯾﻊذﮐﺮ ﺷﺪه اﺳﺖ 
، ادﻧﻮ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ، ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ اﺳﮑﻮاﻣﻮس ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ
اﭘﯿﺘﻠﯿﺎل ، داﮐﺘﺎل ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ، ﺑﺎزال ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ
ﭘﺎﭘﯿﻼري ﺗﺮاﻧﺰﯾﺸﻨﺎل ، ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ ﺗﺮاﻧﺰﯾﺸﻨﺎل، ﺗﻮﻣﻮر
ﻟﻮﺳﻤﯽ ﻟﻨﻔﻮﺳﯿﺘﯽ ، رﻧﺎل ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ، ﺳﻞ ﮐﺎرﺳﯿﻨﻮﻣﺎ
  .ﺑﻮدﮐﺎرﺳﯿﻨﻮم ﺳﻠﻮل ﺣﻠﻘﻪ اﻧﮕﺸﺘﺮي و ﻣﻼﻧﻮم ، ﻣﺰﻣﻦ
  و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮي ﺑﺤﺚ 
ﮔﺰارش ﺣﺎﺿﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ داده ﻫﺎي ﺛﺒﺖ ﺳﺮﻃﺎن 
اداﻣﻪ ﮔﺰارﺷﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ  ﮐﻪ درﺑﺎﺷﺪ.  در اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﻣﯽ
 اراﺋﻪ ﻧﻤﻮده اﺳﺖ 08ﺗﺎ  57ﻫﺎي  ﺎلﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن را در ﺳ
 58ﺗﺎ  08ﻫﺎي  ﺮﻃﺎن را در ﻃﯽ ﺳﺎلــﺑﺮوز ﺳ و
. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻔﺎوت در ﺳﺎﺧﺘﺎر ﻤﺎﯾﺪـــﻣﯽ ﻧﻣﺸﺨﺺ 
ﺳﻨﯽ ﺟﻤﻌﯿﺖ ﻫﺎي دﯾﮕﺮ ﻧﻘﺎط ﮐﺸﻮرﻣﺎن ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ 
ﻻزم اﺳﺖ اﻧﺪﮐﯽ ﺑﺎ اﺣﺘﯿﺎط ﺻﻮرت ﭘﺬﯾﺮد. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ 
ﮐﻪ  دﻫﺪ ﺳﺎﻟﻪ ﻗﺒﻠﯽ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 5ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ دوره 
ﻫﺎي اﺧﯿﺮ ﺳﯿﺮ ﺻﻌﻮدي داﺷﺘﻪ  ﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن ﻃﯽ ﺳﺎل
دﻻﯾﻠﯽ از ﻗﺒﯿﻞ ﺗﻐﯿﯿﺮ در ﻪ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑ اﯾﻦ ﻧﮑﺘﻪ ﻣﯽاﺳﺖ 
ﺮ اﻟﮕﻮﻫﺎي ﻏﺬاﯾﯽ و ﯿﺷﯿﻮه زﻧﺪﮔﯽ، ﻣﮑﺎﻧﯿﺰه ﺷﺪن، ﺗﻐﯿ
 ﺟﻤﻌﯿﺖ اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻦ وﻫﺎي ﻋﻔﻮﻧﯽ  ﺑﯿﻤﺎري اﻓﺰاﯾﺶ
ﺑﺮاي ﺗﻮان  دﻟﯿﻠﯽ ﮐﻪ ﻣﯽ ﺗﺮﯾﻦ ﻣﻬﻢ، اﻣﺎ ﺷﺎﯾﺪ ﺑﺎﺷﺪ
 ﮔﺰارش ﭘﻨﺞ ﺳﺎﻟﻪ اﺧﯿﺮ رﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن د اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺰان
اﻓﺰاﯾﺶ دﻗﺖ ﺟﻬﺖ ﺛﺒﺖ ﻣﻮارد  ﻧﻤﻮداﺳﺘﺎن اﯾﻼم ذﮐﺮ 
ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن  ﺷﺎﯾﻊ ﺑﺎﺷﺪ. ﺑﺮ اﺳﺎس ﮔﺰارش ﺣﺎﺿﺮ ﻣﯽ
آن ﮐﻪ ﻣﯿﺰان ﺑﺮوز ﺑﻮد؛ در ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﻮﺳﺖ 
ﺑﻮده اﺳﺖ. در ﺻﺪ ﻫﺰار  53/7و 85/9 و زﻧﺎن در ﻣﺮدان
ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﯽ ﮐﻪ در ﺳﻄﺢ 
ﺳﺮﻃﺎن ﭘﻮﺳﺖ ﻣﯿﺰان ر اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ ﺑﺎﻻ ﺑﻮدن ﮐﺸﻮ
ﻣﻮﺳﻮي  دﮐﺘﺮ ﺑﺎﺷﺪ. ﻃﯽ ﮔﺰارﺷﯽ از اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﻣﯽ در
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و ﻫﻤﮑﺎران اﯾﻦ ﻣﻘﺪار در زﻧﺎن و ﻣﺮدان اﯾﺮاﻧﯽ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دﮐﺘﺮ  .(7)،در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮد 72/5و  4/8ﺑﺮاﺑﺮ 
ﺳﺠﺎدي و ﻫﻤﮑﺎران ﻧﯿﺰ اﯾﻦ ﻣﻘﺪار را از ﻣﺮﮐﺰ ﺛﺒﺖ 
اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ  .(8)،ﺗﺮ ﮔﺰارش ﻧﻤﻮد اردﺑﯿﻞ ﭘﺎﯾﯿﻦ
ﻧﯿﻤﻪ ﻣﻨﺎﻃﻖ  ءﮐﻪ دارد ﺗﻘﺮﯾﺒﺎ ﺟﺰﺑﻪ ﻣﻮﻗﻌﯿﺖ ﺟﻐﺮاﻓﯿﺎﯾﯽ 
ﺑﺎﺷﺪ در اﯾﻦ اﺳﺘﺎن اﮐﺜﺮ ﻣﺮدم ﺑﺎ  ﮔﺮﻣﺴﯿﺮ اﯾﺮان ﻣﯽ
ﮐﻨﻨﺪ ﻟﺬا ﻣﻮاﺟﻬﻪ  ﮐﺸﺎورزي و داﻣﺪاري اﻣﺮار ﻣﻌﺎش ﻣﯽ
ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﺎ آﻓﺘﺎب در ﺳﺎﮐﻨﺎن اﯾﻦ اﺳﺘﺎن ﻣﯿﺘﻮاﻧﺪ ﺗﻮﺟﯿﻪ ﺑﺎﻻ 
اﯾﻦ اﺳﺘﺎن ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺑﺮﺧﯽ ﻧﻘﺎط  رﺑﻮدن ﺳﺮﻃﺎن ﭘﻮﺳﺖ د
ﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد ﺳﺮﻃﺎن ﯾدﯾﮕﺮ ﺑﺎﺷﺪ. 
ﻣﺮي در ﻣﺮدان اﯾﻼﻣﯽ دوﻣﯿﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﺷﺎﯾﻊ ﺑﺎ ﺑﺮوز 
ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﯿﺠﻪ اﯾﻦ  ﺑﺎﺷﺪ. در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﻣﯽ 82/2
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﯽ ﮐﻪ در اﯾﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﻧﺸﺎن 
ن اﯾﻼم از دﻫﺪ ﮐﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﻣﺮي در ﻣﺮدان در اﺳﺘﺎ ﻣﯽ
ﺧﻮردار ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺗﺮي از ﻧﻘﺎط ﺷﻤﺎﻟﯽ ﮐﺸﻮر ﺑﺮﺑﺮوز ﻧﺴﺒﺘﺎ 
اﺳﺖ اﻟﺒﺘﻪ ﻗﺎﺑﻞ ذﮐﺮاﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ دﮐﺘﺮ 
ﺳﺠﺎدي و ﻫﻤﮑﺎران دراﺳﺘﺎن اردﺑﯿﻞ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد اﯾﻦ 
  (8).در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﮔﺰار ﻧﻤﻮد 9/7ﻣﻘﺪار را 
ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﻧﺰد  ﻋﻨﻮان ﺷﺎﯾﻊﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن ﺑ
ﻫﺎ  ، در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ رﺗﺒﻪ دوم ﺳﺮﻃﺎنﻫﺎ در ﺟﻬﺎن ﺧﺎﻧﻢ
ﻫﺎ ﺑﻪ ﺧﻮد اﺧﺘﺼﺎص داد. ﻣﯿﺰان اﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن  را در ﺧﺎﻧﻢ
در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮد؛  82/52ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ  ﻧﺰد ﺧﺎﻧﻢ
ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﯿﺠﻪ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﮔﺰارﺷﺎت دﯾﮕﺮ ﻣﻮﯾﺪ 
 زﻧﺎن اﺳﺘﺎنﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن در ﻣﯿﺰان ﻧﺰدﯾﮏ ﺑﻮدن 
ﻃﻮر ﻪ ﺑﺎﺷﺪ. وﻟﯽ ﺑ ﻣﯽﮐﺸﻮر اﯾﻼم ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﻧﻘﺎط 
اﯾﺮان ﻣﻮﺟﻮد اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺮوز  ﺳﺮاﺳﺮﮐﻠﯽ ﮔﺰارﺷﺎﺗﯽ از 
ﻧﻔﺮ ﮔﺰارش ﮐﺮده ﮐﻪ  000001در 22ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن را 
دﻫﻨﺪه اﻓﺰاﯾﺶ  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ، ﻧﺸﺎن
 .(9)،ﺑﺎﺷﺪ اﯾﻼم ﻣﯽاﺳﺘﺎن  ﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن در 
ﻋﻨﻮان ﯾﮏ اوﻟﻮﯾﺖ ﻣﻬﻢ ﻧﺰد ﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن اﻣﺮوزه ﺑ
ﺑﺎﺷﺪ و ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن اﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن را  ﻫﺎ ﻣﯽ ﺧﺎﻧﻢ
-ﻋﻨﻮان ﯾﮑﯽ از ﻣﺸﮑﻼت ﺳﻼﻣﺖ ﺧﻮد ﮔﺰارش ﮐﺮدهﻪ ﺑ
اﻧﺪ. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﯿﺠﻪ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺧﺎرج از ﮐﺸﻮر 
 اﺳﺘﺎن ﺣﺎﮐﯽ از ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺑﻮدن اﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﻧﺰد ﺧﺎﻧﻤﻬﺎي
در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ  09/3اﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﺗﺎ ﻣﻘﺪار  اﺳﺖ.اﯾﻼم 
  (01).ﺖاز ﻫﻠﻨﺪ ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳ
ﺑﺮوز ﺳﺮﻃﺎن ﻣﻌﺪه در زﻧﺎن و ﻣﺮدان اﯾﻼﻣﯽ ﺑﻪ 
در ﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮد. ﻃﯽ  52/7و  01/9ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﺮاﺑﺮ 
ﻣﯿﺰان اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه ﺳﺮﻃﺎن  1002ﮔﺰارﺷﯽ در ﺳﺎل 
ﻣﻌﺪه در ﻣﺮدان و زﻧﺎن ﻣﺎزﻧﺪران، ﺗﻬﺮان و اﺳﺘﺎن ﻓﺎرس 
 .(3% درﺻﺪ ﻫﺰار ﻧﻔﺮ ﺑﻮد)5/9و  71/3ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﺮاﺑﺮ 
 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﯽ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ
 ﻧﻘﺎطدﻫﺪ ﻣﺮدان و زﻧﺎن اﯾﻼﻣﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ 
ﮐﺸﻮرﻣﺎن از ﺑﺮوز ﺑﺎﻻي ﺳﺮﻃﺎن ﻣﻌﺪه ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ. 
ﮐﺸﻮر ﺑﺴﯿﺎر از  آﻣﺎر ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﻣﻌﺪه در ﺧﺎرج
ﻃﻮر ﺑﺮﺧﯽ  ﺑﺎﺷﺪ، ﻫﻤﺎن ﻣﺘﻨﻮع و ﺿﺪ و ﻧﻘﯿﺾ ﻣﯽ
در ﻣﻨﺎﻃﻘﯽ ﻣﺜﻞ ﻣﺼﺮ  ﮔﺰارﺷﺎت ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ اﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن
ﮐﺸﻮرﻫﺎﯾﯽ ﻧﯿﺰ  در از ﺷﯿﻮع ﺑﺴﯿﺎر ﭘﺎﯾﯿﻨﯽ ﺑﺮ ﺧﻮدار اﺳﺖ و
 ﻫﺎ ﻣﯽ ژاﭘﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﻣﻌﺪه ﯾﮑﯽ از ﻣﺸﮑﻼت آنﻣﺜﻞ 
  (11).ﺑﺎﺷﺪ
ﻋﻨﻮان ﻪ ﻫﺎي ﭘﻮﺳﺖ و دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﺑ ﺳﺮﻃﺎن
ﺑﺎﺷﺪ. ﻻزم  ﻫﺎي اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﻣﯽ ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎن ﺷﺎﯾﻊ
ﺮي اﺳﺖ ﺗﺎ ﻣﺪﯾﺮان ﺳﻼﻣﺖ در اراﺋﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﻏﺮﺑﺎﻟﮕ
ﻫﺎ اﻗﺪام  ﯽ ﺟﻬﺖ ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي از اﯾﻦ ﺳﺮﻃﺎنـــــو آﻣﻮزﺷ
  ﻻزم و ﺷﺎﯾﺴﺘﻪ ﺑﻨﻤﺎﯾﻨﺪ.
  ﮔﺰاري ﺳﭙﺎس
ﺎران ﻣﺤﺘﺮم ﻣﺮاﮐﺰ ـــــﺎم ﻫﻤﮑــــاز ﺗﻤ
و اﺳﺘﺎن  ﻮژي اﺳﺘﺎن اﯾﻼمـــــــﺎﺗﻮﻟـــــﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و ﭘ
ﻤﺎرﺳﺘﺎن ـــــﺴﺮ ﺑﯿـــــﺎور و اﻧﺴﺘﯿﺘﻮ ﮐﺎﻧـــــﻫﺎي ﻣﺠ
ﻦ داده ﻫﺎ ـــــري اﯾﮐﻪ در ﺟﻤﻊ آو ﺮان ــــاﻣﺎم)ره( ﺗﻬ









 ﮑﺎرانﮐﺮﯾﻢ ﻫﻤﺘﯽ و ﻫﻤ -0831-5831ﺑﺮوز اﻧﻮاع ﺳﺮﻃﺎن در  اﺳﺘﺎن اﯾﻼم ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﯿﺰان 




١-Parkin DM. Global cancer statistics in 
٢٠٠٠. Lancet Oncology ٢٠٠١; ٢:٥٣٣-٤٣. 
٢-World Health Organization. World 
Health Report ٢٠٠١. Mental Health: New 
Understanding, New Hope. Geneva WHO 
٢٠٠١. 
٣-Disease Management center. [State 
report: cancer registeration ٢٠٠٤]. P.١-
٢.(Persian) 
٤-[planning and pclicy-making comnittee 
report on cancer]. Esfahan ١٩٩٦.(Persian) 
٥-Naghavi M. [Health manifestation 
modification in Iran]. J of Iranian 
Epidemiology ٢٠٠٦; ١(٣): ١٣-٢٥.(Persian) 
٦-Hemati K. Cancer rate registeration in 
Ilam (western-Iran) during ١٩٩٧-٢٠٠١.P. 
٥٧-٩.  
٧-Mosavi-Jarrahi A, Mohagheghi MA, 
Zeraatti H, Mortazavi H. Cancer 
registration in Iran. Asian Pac J Cancer 
Prev ٢٠٠١;٢:٢٥–٩. 
٨-Sadjadi A, Malekzadeh R, Derakhshan 
MH, Sepehr A, Nouraie M, Sotoudeh M, et 
al. Cancer occurrence in Ardabil: results of 
a population-based cancer registry from 
Iran. Int J Cancer: ٢٠٠٣ Dec 
٢٠;١٠٧(٦):١٠٥٩. 
٩-Mousavi M, Montazeri A, Mohagheghi 
M, Mousavi Jarrahi A, Harirchi I, Najafi M, 
et al. Breast Cancer in Iran: an 
epidemiological review. The Breast 
Journal, ٢٠٠٧; (١٣) ٤; ٣٨٣–٩١. 
١٠-Pan American Health 
Organization/World Health Organization 
(PAHO/WHO),  
Health Analysis and Information (AIS), 
PAHO Technical Information 
System.٢٠٠٢.  
١١- Mohagheghi MA. ٤-year report on 
cancer registeration ١٩٩٨-٢٠٠١.Tehran, 























                            مﻼﯾا ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﯽﻤﻠﻋ ﻪﻠﺠﻣ   ﺰﯿﯾﺎﭘ ،مﻮﺳ هرﺎﻤﺷ ،ﻢﻫﺪﻔﻫ هرود88 





ncidence in IlamICancer   
  
 
Hemati K 1*, Mohagheghi MA2, Mousavi Jarahi A3, Khabazkhub M4 
 




Introduction:In early 21 st century, cancers 
are Gnsidered of the most important causes 
of mortality in the world. More than 30/000 
parts and 70/000 new cases are reported in 
Iran annually .As cancer has an important 
impact on the quality of life, itsprevention 
will be one of the most important 
responsibilities of health care providers and 
managers .Today, cancer registeration is 
considered a part of cancer control  
program. 
 
Materials & Methods:The necessary data  
was collected by trained  health care 
providers from pathology and health centers 
in Ilam and neghbouring provinces. 
  
Findings: Based on the findings of this 
study, the population of all the known cases 
in Ilam(western-Iran) during 2001-6 were, 
1117 cases. Crude incidence in males and 
females were 239,3 and 178,5 in 100/000 
respectivly.The most common cancer in 
men occurred in skin (59/100000) ,esophagus 
(28,2), gastric (25,7), hematologic(11), and 
prostatic(10,5) areas respectively. The most 
common cancer in female stroke was skin 
(35,7), breast (28,3), esophagus (26,6), gastric 
(10,9), uterine (7,06), hematologic(6,2) 
respectively. Also the highest incidence 
occurred in the age groups of 70-74 and 60-
65 and the lowest incidence occurred inthe 
age groups of 0-4.S.C.C and 
adenocarcinoma were the most common 
pathologied in this study. 
 
Discussion & Conclusion: Skin and 
gastro intestinal cancers (esophagus and 
gastric) are the most prevalent of such in 
Ilam (western-Ilam). It seems necessary for 
all the health care providers to play their 
important role in screening and teaching 
programs in prevention of such outbreaks 
of cancers. 
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ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم ﺳﻠﻮل ﺳﻨﮕﻔﺮﺷﻲ   
  )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(
 ٢٢٢ ٨١ ٨٢ ٠٤ ١٣ ٢٣ ٩١ ٢٢ ٦١ ٥ ٦ ٥ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠
 ٥١٢ ٢٢ ٤٣ ١٣ ٢٣ ٤٢ ٠٢ ٤١ ٤١ ٩ ٦ ٧ ٢ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ آدﻧﻮ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(  
ﺑﺎزال ﺳﻞ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم   
 )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(
 ٩٧١ ٠١ ٤٢ ٢٣ ٧١ ٧٢ ٦١ ٩١ ٥١ ٠١ ٣ ٢ ١ ٢ ١ ٠ ٠ ٠
 ١٦ ٢ ٣ ٣ ٢ ٤ ٩ ٣ ٨ ٩ ٤١ ٢ ٢ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم داﻛﺘﺎل  اﻧﻔﻴﻠﺘﺮاﺗﻴﻮ   
 ٠٤ ٤ ٠١ ٦ ٦ ٣ ٤ ١ ١ ٣ ١ ٠ ١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ﺗﻮﻣﻮر اﭘﻴﺘﻠﻴﺎﻟﻲ   
ﺗﺮاﻧﺰﻳﺸﻨﺎل ﺳﻞ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم   
 )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(
 ٨٢ ٤ ١ ٧ ١ ٣ ٣ ٤ ٣ ٢ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠
ﭘﺎﭘﻴﻼري ﺗﺮاﻧﺰﻳﺸﻨﺎل ﺳﻞ    
 ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم 
 ٦٢ ٦ ١ ٥ ١ ٣ ٣ ٢ ٣ ٢ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠
ﭘﺎﭘﻴﻼري ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم   
 )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(
 ٦١ ٠ ١ ٢ ٠ ١ ٤ ١ ٠ ١ ٠ ٥ ١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠
 ٦١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٣ ٠ ٧ ٢ ٣ ٠ ١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ رﻧﺎل ﺳﻞ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم   
 ٦١ ١ ٣ ٣ ٢ ١ ٠ ٥ ١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ﻟﻮﺳﻤﻲ ﻟﻨﻔﻮﺋﻴﺪ ﻣﺰﻣﻦ   
 ٥١ ٠ ٠ ٢ ٣ ١ ٣ ٤ ٠ ١ ٠ ١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم ﺣﻠﻘﻪ اﻧﮕﺸﺘﺮي   
ﭘﺎﭘﻴﻼري آدﻧﻮ ﻛﺎرﺳﻴﻨﻮم   
 )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(
 ٢١ ٠ ٣ ٠ ١ ١ ٠ ١ ١ ٢ ٠ ١ ١ ٠ ١ ٠ ٠ ٠
 ١١ ١ ٢ ٠ ٠ ١ ٢ ١ ٣ ٠ ١ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ٠ ﻣﻼﻧﻮم )ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ(  
 ١٣٢ ٠١ ١١ ٧١  ٣٢ ٨١ ٣٢ ٠٢ ٩١ ٤١ ٦١ ٦١ ٩ ٢ ٣١ ٦ ٦ ٢ ﺳﺎﻳﺮ   
 ٨٨٠،١ ٨٧ ١٢١ ٨٤١ ٦١١ ٢٢١ ٦٠١ ٥٠١ ٥٨ ٣٦ ٧٤ ٠٤ ٥١ ٣١ ٥١ ٦ ٦ ٢ ﺟﻤﻊ ﻛﻞ   
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